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の相関関係にあり，血漿S100A12蛋白がIMTの有意な寄与因子であることを報告した（Mori Y et al. Am J Nephrol 29; 






明が認められた．CVD の既往は 197 名（35.8%）に認められた．HD 患者における血漿 S100A12 蛋白平均値は
25.1±22.4ng/mlであり，我々が以前に測定した健常人における10.8±6.3ng/mlに比較して有意に高値であった（p<0.001）．
対象HD患者の中で，CVD既往のある群（CVD群）197名においてはCVD既往のない群353名（非CVD群）に比較
して，血漿S100A12蛋白平均値が有意に高値であった（33.8±28.1 vs 20.2±16.6ng/ml; p<0.001）．その他の因子における
CVD群と非CVD群の二群間の比較では，CVD群において原疾患がDNである率が有意に高く（54.3 vs 26.9%），年齢







慢性炎症状態にあると認識されており，30-50%の CKD 患者において何らかの血清学的炎症反応（CRP 等）を認める報
告もある．最近の1000名以上のCKD患者における前向きコホート研究では，CRP高値と心臓死の関連性について有意
な関係が示された．一方，同研究では古典的な CVD 危険因子（フラミンガムリスクファクター）は心臓死と関連性を認
めなかった．CKD 患者における慢性炎症の原因についての詳細はまだ不明な点も多いが，レニンアンジオテンシン系，
LDL-コレステール，ホモシステイン，これらに加えてRAGE系の関与が考えられている． 
S100A12はRAGEの内因性リガンドとして報告されている．従来のAGE（Advanced Glycation Endproducts）のみ
ならず，S100A12がRAGEを介する炎症に重要な役割を果たしているという知見が，近年，蓄積されてきている．例え
ば関節リウマチ，炎症性腸疾患，川崎病など複数の慢性炎症性疾患において血漿 S100A12 蛋白値が高値であると報告が
なされている．以前に我々は少数例のHD患者や腹膜透析患者で検討したが，今回の 550名のHD患者においても血漿
S100A12蛋白値が高値であった．以上より，血漿S100A12蛋白値は高度なCKD患者の慢性炎症を反映し，その中でも
同蛋白が高値であるほど動脈硬化が高度であり，そのためにCVDの合併が多いことが示唆される．  
今回の研究によって，我々は初めて，比較的多数例のHD患者で血漿S100A12蛋白値がCVD既往に関連する独立し
た因子であることを報告した．ただし，本研究は横断研究であるために血漿S100A12蛋白とCVD発症の因果関係につい
ては明確にできない．しかしながら，S100A12過剰発現動物モデルにおいて慢性腎不全状態を作成し，動脈硬化病変を観
察し得ている基礎的知見もごく最近に報告され，両者の因果関係は極めて濃厚であると予想される．我々は今後，前向き
観察による臨床研究計画を進行させている．その結果，S100A12蛋白がHD患者におけるCVD発症を予知する因子と立
証され，新規バイオマーカーとして有用なものとなり，臨床的治療選択に大きな役割を果たすことが期待される． 
 
